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L es maladies addictives sont vivantes. Multifactorielles par essence, elles evoluent avec les 
changements de leurs determinants culturels et societaux. Ainsi peuvent surgir, au gre des 
modes et des tendances, des changements plus ou moins stables dans I’utilisation et le 
mesusage des substances psychoactives. Si I’alcool est longtemps apparu comme la substance 
psychoactive de reference, quasi-identitaire de la societe frangaise, sa consommation a beaucoup 
evolue depuis les 50 dernieres annees. Elle est passee d’une consommation reguliere et portee sur 
le vin a une prise irreguliere, centree sur les fins de semaine, de biere et d’alcools hautement titres. 
Ainsi, les manieres de boire et I’epidemiologie des conduites d’alcoolisation ont modifie la noso- 
graphie. La notion d’alcoolodependance, amende a disparaitre de la prochaine (cinquieme) version 
de la classification americaine Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, cede desor- 
mais le pas a une approche graduee du risque alcool. Ces transformations impliquent de diversifier 
les approches de reperage et de prise en charge. 

En faisant le point sur les transformations du paysage alcoologique, cette monographie rapporte les 
chantiers renovateurs qui se sont ouverts dans le reperage, la clinique et le traitement des mesusages 
d’alcool. Si I’abstinence reste I’objectif ideal du traitement des alcoolodependants, des strategies 
operationnelles visant dans un premier temps a reduire la consommation semblent apporter des 
resultats interessants en contournant I’effet repoussoir de I’affichage d’une alcoolodependance 
definitive. Sur le terrain de la pharmacologie, si le baclofene fait debat et trouvera probablement une 
place dans I’arsenal a I’issue d’essais cliniques a venir et une evaluation de sa tolerance, d’autres 
medicaments sont prometteurs dans I’objectif de maintenir I’abstinence ou reduire la consomma- 
tion. Des adaptations strategiques sont necessaires dans le domaine de I’hospitalisation, du repe- 
rage et du soin, pour les nouvelles populations comme les binge drinkers, les consommateurs inter- 
mittents ou les jeunes retraites. 

Ainsi, si les maladies addictives changent au cours du temps, cette monographie montre que les 
addictologues aussi. Voila qui est rassurant car le changement des comportements de nos patients 
reste le but principal de nos actions ; tant mieux si nous montrons notre capacite a nous adapter. • 
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